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違いが認められた（血圧 140/90 mmHg未満例 vs. 以上例：3.51±1.35 mg/L、2.45 ± 1.36 mg/L；p<0.001、
耐糖能正常例 vs.糖尿病例：3.41 ± 1.29 mg/L、2.41 ± 1.59 mg/L；p<0.001、尿酸正常例 vs.高尿酸血症例：3.56 
± 1.19 mg/L、2.44 ± 1.56 mg/L; p<0.001、 糸球体濾過量 60 ml/min以上例 vs. 未満例：3.71 ± 1.16 mg/L、





















して ATP 放出を促し、好中球の走化性を刺激する。そこで、FPR アンタゴニストを用いて好中球における
ATP変化を確認したところ、上記 ATP増加反応は抑制された。これらの結果より、低ギ酸状態が好中球から
の ATP放出反応の低下と関わる可能性が想定された。 
以上まとめると、慢性腎臓病ではギ酸濃度が特異的に低値であることがわかり、この原因にギ酸の前駆体で
あるトリプトファン欠乏が関与している可能性があることが確認された。また、低ギ酸状態が好中球からの
ATP放出低下と関与している可能性が示唆された。 
好中球の ATP 放出反応は遊走性と関連しており、この障害は易感染状態を惹起する。慢性腎臓病では好中
球機能異常や免疫異常による感染症関連死のリスクが高いことが知られているが、この病態の一部に低ギ酸状
態が関連しているかもしれない。今後、慢性腎臓病における低ギ酸状態と好中球機能との関連を明らかにする
ことで、トリプトファンやギ酸を補完治療として用いるなど、臨床的に新たな治療法の開発に繋がる可能性も
あり、臨床的意義があると考えられる。 
 
